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Materiales Necesarios



Retire el doble sellado endodóntico, calibre las fresas largo a longitud de 
desobturación parcial de conducto y asegurase de que su micro motor este en F .



Realice secuencia de desobturación parcial de conducto 
con fresas largo 1,2,3. En clínica no olvide que debe 
controlar radiográficamente la desobturación.



Simule un desgaste extenso para cambio de eje corono radicular dejando 3 mm de 
remanente coronario y realice un pretallado con una terminación cervical tipo 
chamfer, este remanente nos asegurará el efecto férula.



Toma de impresión de conducto para espiga colada, con silicona por adisión,  
2 consistencias y 1 tiempo operatorio.



Con un lentulo asegura de 
llevar el material de impresión 
fluido en todo el interior del 
conducto preparado. 

No olvide que el lentulo debe 
ser ocupado con el micromotor 
en F.



Toma de impresión de conducto para espiga colada, con silicona por adisión,  
2 consistencias y 1 tiempo operatorio.



Revise y realice una critica de su impresión, evaluando principalmente la nitidez de 
detalles, ausencia de poros y desgarros. Si esta correcta envíela al laboratorio 
solicitando: Espiga muñón colada para pieza 2,1.



Revise el modelo de trabajo el ajuste del sistema espiga muñón colado y la 
ausencia de defectos del colado.



Pruebe la espiga colada en su diente, comprobando el ajuste. En el caso que 
encuentre desajustes, debe realizar las correcciones previo a su cementación.



Correcciones con fresa de diamante y refrigeración para ajustar la espiga.



Pruebe nuevamente la espiga colada en su diente, comprobando el ajuste.



Cementación del sistema espiga muñón colado con vidrio ionomero de 
cementación, llevando el cemento al interior del conducto con un lentulo.  
Una vez cementado retire los excesos con una sonda.



Realice la preparación biomecánica definitiva, para PFU, manteniendo los 
espesores detestaste para una restauración metal - porcelana.



Preparación biomecánica terminada, lista para confección de provisional y toma 
de impresión.



Toma de impresión de conducto para pfu, con silicona por adisión,  
2 consistencias y 1 tiempo operatorio y solicite al laboratorio un casquete 
metálico de cromo - cobalto.



Prueba y ajuste de casquete metálico. 



Calibre su casquete a un grosor entre 0,3 y 0,5 mm, para asegurar el espacio 
necesario para la porcelana.



Una vez calibrado su casquete a un grosor entre 0,3 y 0,5 mm, compruebe el 
espacio necesario para la porcelana.



Selección de Color

Realice la selección de color para la porcelana, con la guía de color que usted 
utilice. En este caso Vita 3D master



VITA 3D master

• El orden de elección parte con el valor y finaliza con la tonalidad 

• Supresión del color gris como matiz 

• Determinación del color dental en tres pasos



VITA 3D master

Definir  Claridad ( Valor ) 
• sostener guía a un brazo de 

distancia 
• elegir el grupo empezando por el  
    más oscuro
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VITA 3D master
1
2

3

Seleccionar intensidad de 
color ( Saturación ) 
• después de encontrar el grado de 

claridad tomar abanico del grupo 
M 

• seleccionar una de las tres 
muestras para definir saturación o 
intensidad de color 

2



L
M

R

VITA 3D master

Fijar la tonalidad ( Matiz ) 
• comprobar si el diente natural es 

mas rojizo o mas amarillento que 
la muestra seleccionada
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Revise en el modelo de trabajo el ajuste de la PFU y las relaciones de 
contacto.



de los 1,3 mm corresponden a 1mm de porcelana + 0,3 de metal. 
Esto se correlaciona con el desgaste vestibular que usted  
realizo en el diente.



Revise en boca  el ajuste de la PFU y las relaciones de contacto.



Revise en boca  el ajuste de la PFU y las relaciones de contacto en oclusión.



Cemente la PFU con vidrio ionomero de cementación



Cemente la PFU con vidrio ionómero de cementación



Retire los excesos de cemento con 
una sonda y seda dental.
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